
Denti-Cal 
កម្មវិធីមាត់ធ្ធមញ Medi-Cal ប្រចាំរដ្ឋ California 

 

 

 

 

សមាជិក Medi-Cal ជាទីរាប់អាន៖ 

 
ត ើតោកអ្នកបានដឹងតទថា តោកអ្នកអាចមានអ្ ថប្បតោជន៍ផ្ននកតមេញផ្ដលបានធា
នារា៉ា ប់រងតោយ MediCal ឬតទ? កំណ ់ប្ារបស់តយើងបង្ហា ញថា តោកអ្នក ឬកូនរបស់
តោកអ្នកមិនបានតប្បើ អ្ ថប្បតោជន៍ផ្ននកតមេញ MediCal (DentiCal) កន ុងរយៈតេល 1
2 ផ្ែកនលងមកត ើយ។ 

 
សុែភាេមា ់តមេញគឺជាផ្ននកសំខាន់មួយននសុែភាេសប្មាប់រាងកាយទងំមូលរបស់
តោកអ្នក! អ្នករាល់គ្នន គួរផ្ ឱ្យតគេិនិ យតមេញោ៉ា ងតោចណាស់មតងជាតរៀងរាល់ឆ្ន ំ។ ទនត
តេទយអាចផ្ណនាំតេលតេោែុសគ្នន សប្មាប់តោកអ្នក ឬកូនរបស់តោកអ្នក។ 

 

 វាមិនដែលលលឿនលេកល ោះលេសម្រាប់ការដែទាំលមេញ។ តមេញនប្េរបស់កូនតោក
អ្នកអាចប៉ា៉ះពាល់ដល់សុែភាេននតមេញតេញេយ័។ 

 

 បញ្ឈប់ែង្ក វូស ៊ីលមេញ។ ជួបទនតតេទយតដើមបីទទួលការេិនិ យ ការសមាា   និងតស
វាទនតសាស្តសត ផ្ដលអាចបង្ហា រការេុកតមេញ។ 

 

 ធា ថារាង្កាយានស ខភាេលអ ។ ការមានអ្ញ្ចា ញតមេញមានសុែភាេលា
អាចបនថយការផ្លល ស់បត រូននការអ្ភិេឌ្ឍបញ្ចា តេជជសាស្តសត តនេងៗបាន។ 

 
សូមទូរស័េទមកតសវាអ្ ិថិជន DentiCal ាមតលែ 18003226384។ តយើងតបើកេីនថៃ
ច័នទ  ដល់នថៃសបុ្ក តមា៉ា ង 8:00 ប្េឹក ដល់តមា៉ា ង 5:00 ោៃ ច។ តយើងអាចជួយតោកអ្នកជាមួ
យ៖ 

 

 ការផ្សែងរកទនតតេទយ។ 

 ការតរៀបចំតេលតេោណា ់ជួបទនតតេទយ។ 

 ការផ្សែងយល់បផ្នថមអំ្េអី្ ថប្បតោជន៍ផ្ននកតមេញរបស់តោកអ្នក។ 

 ការត ល្ ើយនូេសំណួរអំ្េីកមេ េមីិ Denti-Cal។ 

 ការទទួលេ័ ៌មានសត ីេីការផ្កលងបនល ំ និងការរំតោភបំពាន។ 

 ការទទួលេ័ ៌មានសត ីេីការតោ៉ះប្សាយបញ្ចា ជាមួយនឹងការផ្ថទតំមេញ។ 

 
ប្ េូប្បាកដថានិោយអ្ំេីលិែិ តន៉ះតៅតេលតោកអ្នកទូរស័េទមក។ 

 
តោកអ្នកក៏អាចចូលតមើល www.denti-cal.ca.gov សប្មាប់េ័ ៌មានអំ្េ ីDenti-Cal។ 

 

តោយកដ ីរាប់អានដ៏តសាេ ៉ះសេ ័ប្គ 
 

កមេ េមីិតមេញ MediCal របស់ប្កសួងតសវាកមេផ្ថទសំុែភាេ 
 

 

P.O Box 15539  Sacramento, CA 95852- 0609  ( 800) 322- 6384 

http://www.denti-cal.ca.gov/

